
                                                                                                                                                                                                                  Załącznik nr 2a 
 
 

pieczątka wykonawcy                                                                          Kwalifikacje nauczycieli / instruktorów, którzy b ędą wykonywa ć zamówienie  
 

L.p Nazwisko imię Wykształcenie 
(poziom, kierunek, specjalizacja) 

Przygotowanie zawodowe 
/uprawnienia i doświadczenia/ 

Zakres wykonywanych czynności 
podczas realizacji zamówienia 

  
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

   

 
 
 
                                                                                                                               ............................................................. 
                                                                                                                              data, podpis (y), pieczęć imienna wykonawcy  
                                                                                                                                                                      lub osoby upowaŜnionej 


